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RESUMEN

El estudio describe dos casos de craneotoracópago en cuyes de 
diferentes sexos. El primer caso presenta un cráneo unido, del 
cual se desprenden dos columnas vertebrales fusionadas desde 
la región torácica hasta la umbilical, compartiendo la misma caja 
torácica. El segundo caso se encuentra unido por un solo cráneo 
desprendiéndose de la parte dorsal dos columnas vertebrales 
formando dos cuerpos, los cuales están conectados entre sí por 
la parte ventral desde el cráneo hasta la zona umbilical. En base a 
ello se confirma que en ambos cuyes se trata de la malformación 
cranotoracópago.
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ABSTRACT

The study describes two cases of craniothoracopagus in guinea 
pigs, of different sexes, the first case presents a united skull, from 
which two fused vertebral columns are detached from the thoracic 
to the umbilical region, sharing the same thoracic cage and the 
second case united by a single skull detaching from the dorsal part 
two vertebral columns forming two bodies, which are connected 
between them by the ventral part from the skull to the umbilical 
area. Based on this, it is confirmed that both guinea pigs have a 
cranothoracopagus malformation.
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INTRODUCCIÓN

Craneotoracópago es una malformación presente en los 
animales como en las personas. Los neonatos adheridos entre 
sí son llamados siameses. No está bien definido sobre cómo 
se originan los siameses, pero algunos estudios realizados en 
perros mencionan que son una consecuencia de aberración en 
el desarrollo embrionario [1], pero la teoría más aceptada es que 
ocurre un error en la división de los embriones monocigóticos, 
es decir, gemelos producto de un mismo óvulo y espermatozoide 
[2]. En otras especies como los humanos, se presentan en 1 de 
cada 50,000 nacimientos, cuando se da la fecundación de un solo 
óvulo, en el cual la separación celular ocurre tardíamente después 
del día doce a consecuencia de esto siempre serán de igual sexo 
[3]. En cuanto a reportes de gemelos adheridos en cuyes (Cavia 
porcellus) son escasos y sus causas no se explican.

En los seres humanos, se estima que cerca del 75 % de casos de 
siameses están fusionados en órganos como el corazón, el intestino 
o comparten el mismo hígado [4, 5]. En cuanto a los animales se 
considera que estas malformaciones congénitas afectan entre 
el 2 % y al 3,5 % de los nacimientos. Los factores que con más 
frecuencia se asocian a su aparición incluyen a los antecedentes 
familiares de malformaciones congénitas, consanguinidad o 
problemas nutricionales de la madre, raza, área geográfica, edad de 
la madre avanzada, multiparidad y el uso de fármacos inductores 
[6]. Un 24 % de estas malformaciones son musculoesqueléticas y 
están influenciadas por factores genéticos en las primeras semanas 
de gestación [7]. Posteriormente, factores ambientales como la 
exposición a sustancias tóxicas, radiación o manipulación durante 
la gestación pueden aumentar el riesgo de estas anomalías [8]. El 
objetivo del estudio es describir dos casos de craneotoracópago 
en Cavia porcellus.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se presenta dos casos patológicos en cuyes de diferentes 
procedencias, el primer caso se reportó en la provincia y región de 
Cajamarca, situado en la zona norte de Perú y el segundo caso en 
el caserío de Sivingan Alto, provincia de Chota, región de Cajamarca 
ubicada a 150 km al norte de Cajamarca (FIG. 1). En relación a la 
alimentación, en ambos casos se han suministrado forraje (Rye 
Grass y alfalfa (Medicago sativa)), no se reporta uso de vitaminas, 
minerales o algún otro suplemento en la alimentación. En el primer 
caso la madre fue primeriza y en el segundo caso la madre fue el 
segundo parto. Sin embargo, se desconoce el historial del padre. 
El primer caso fue sexo macho y el segundo sexo hembra. Las 
muestras fueron trasladadas al laboratorio de Patología Veterinaria 
de la UNC y evaluadas de acuerdo a protocolos establecidos por 
el Laboratorio, donde se realizó una descripción detallada de cada 
caso y las características que presentan ambos.

RESULTADOS Y DISCUSIÓN

Primer caso

Se encontró en la provincia de Cajamarca, región de Cajamarca, 
con características correspondientes a un cuy tipo I, pelo liso 
y brillante de color blanco, alazán y plomo, de sexo macho. El 
animal murió al momento de nacer, siendo el primer parto de 

la madre. El espécimen presenta un cráneo unido, del cual se 
desprenden dos columnas vertebrales fusionadas desde la región 
torácica hasta la umbilical, compartiendo la misma caja torácica. 
Estas características encontradas se presentan en un cuy siamés 
(craneotoracópago) (FIG. 2).

Segundo caso

Se localizó en el caserío de Sivingan Alto provincia de Chota, 
murió al nacer, siendo el segundo parto de la madre, presentó 
pelaje liso color blanco con alazán, representativo de los cuyes 
tipo I. Unificado en un solo cráneo del cual se desprende de la 
parte dorsal dos columnas que llegan a formar dos cuerpos, unidos 
entre si (FIG. 3). 

FIGURA 1. Área geográfica de los casos reportados, Chota, Cajamarca, Perú

FIGURA 2. Craneotoracópago (macho) A. Vista ventral, se observa una mala 
formación del cráneo y se determina el sexo, flechas rojas. B. Vista laterolateral 
del cuy, se presenta un cráneo que une dos cuerpos hasta la región del tórax, 
donde se evidencia dos de sus miembros anteriores y sus cuatro miembros 
posteriores, flechas verdes
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En el presente trabajo se reportó dos casos de gemelos 
craneotoracópagos en Cavia porcellus. Ambos neonatos nacieron 
muertos, hecho que es consistente con reportes previos los 
cuales indican una alta tasa de mortalidad perinatal en casos 
de malformaciones congénitas graves como el caso de gemelos 
craneotoracópagos [9]. Se suele mencionar que los gemelos 
craneotoracópagos presentan siempre el mismo sexo y que se origina 
su condición cuando el embrión se separa parcialmente formando una 
fusión de ambos cuerpos [10]. Con las condiciones antes descritas, 
el primer caso implica al parto uno de la madre, dando a conocer un 
espécimen macho, mientras que el segundo caso corresponde al 
parto número dos, el cual fue un espécimen de sexo hembra.

Estudios previos señalan que los gemelos siameses suelen 
compartir un solo hígado y corazón, así como esófago, estómago 
e intestinos [11]. No obstante, también se ha descrito que existe 
gemelos unidos cranealmente, donde cada cuerpo presenta su 
propio corazón e hígado, un sistema digestivo y excretor [12]. 
Estos son los menos comunes y están unidos desde el pecho 
hasta la parte superior del abdomen en una posición cara a cara 
[13]. Desde otro punto de vista, se menciona que los gemelos 
unidos conocidos como cefalópodos, tienen malformaciones 
fetales extremadamente graves e incompatibles con la vida [14].

Un gazapo al nacimiento se considera con un peso normal de 80 
a 120 g por animal, incidiendo el número de crías en cada parición 
y la calidad de los alimentos que se suministra a los animales [15]. 
En tal sentido, un reporte menciona que al nacimiento de gemelos 
unidos presentan un peso de 136 g, mostrando un parto distócico, 
por el incremento anormal del cuerpo. Finalmente, se reporta que 
existen otras causas por las cuales la mayoría de los neonatos nacen 
muertos, a consecuencia de insuficiencia cardiopulmonar debido a la 
fisiología de su corazón dificultando el retorno venoso, al presentar 
un solo ventrículo [16]. En base a la escasez de información de 
craneotoracópago en roedores, se ha tomado la literatura en humanos 
y otras especies distintas, se recomienda futuras investigaciones 
desarrollar exámenes adicionales como necropsia de los casos 
patológicos para la evaluación de cada órgano y como examen 
complementario análisis de sangre como un hemograma y rayos X.

CONCLUSIÓN

Se describió el caso de dos cuyes, con alteraciones patológicas, 
la cual fue confirmado como craneotoracópago.
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